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57.救急医壌における頭部コンピュタ -x穣断層器の
使用経験
新井洋太郎，高梨邦彦，賀JI[ 潤
〈新井病院〉
東芝の頭部 CTを使用して以来1年 4カ月となりま
す。その問診断した主詰疾患辻，脳出血82，脳梗塞86，
クモ膜下出血22，脳腫蕩8，外傷性頭蓋内出血は40であ
ります。
各の症例， 1例ずつ発表させて戴きますが結論は，頭
部 CTは，脳波，脳動脈 X隷検査に比較して，診断は
撞めて容易であり，救急、医諜には大変役立つものと考え
て居ります。 
58.麗蔀 CT検査に関するこ，三の知見
大西盛光，関幸誰2 中村宏
丸山達興，武藤護彦(J!I鉄病院〉
腹部 CT検査は，まだ，問題点が多いようであるが，
寵床屋自からが直接，検査に関与して画犠診断と同時
に，付加的情報を上手に利用すれば，かなりの賓的診断
が可能である。今回，我々拡 SOMATOM2で施行し
た肝スキャンの実例を供覧して，その有用牲を診新，治
療の上から報告した。 
59.大動醸造影法〈高瀬法)
高額晴夫〈高瀬医院〉
経皮的大動脈弓部第撃注射療法を中山程境教授指導下
に演者自身が1947年に初めて報告したが，其の耕入方法
を利用して，長さ約10糎，外径1.2粍，内径1.0粍の注射
針を用い，高圧自動注入器をX線装置に連動させ， 76% 
ウログラフィンを毎秒、約15c.c.の割合で注入して経皮的
に，全大動脈の造影に成功し， X線テレピ及ビデオテー
プの利用によ P術者の被曝も最少酸度に出来，詮射後約 
20分間の安静によ担特別な合併症も無く，反復造影の可
詣である事を報告する。 
60. 食道裂子Lヘルニアに対する外科的治療法選択的
近イ立迷窃，胃整復，JltIJ縫縞，噴門直定街一(シネ〉
竹島徹，折居和雄，岡村隆夫
深尾立，星崎梓，轟 健
石)1隠雄，岩崎洋治
(筑波大〉
供覧した手術例は67歳の混合型の症例である。選択的
近位迷切を行う理由は， 1.横揺食道鞍帯の努離，男子技
混存， 噴開国定の 3つの手術操作に対して安全かっ確
実，容易に行うことができる手技上の科点に加えて， 
2. 胃液の誠酸効果による食道炎軽減作用にある。勝経
縮は， Allison typeで，固定の対長Hは正中弓状靭帯で
ある。腹部食道を確保して， His角の生理的可動性と，
通常の大きな胃泡を温存する，きわめて生理的な街式で
ある。 
61.超音波メス (GむSA)使用による肝門部担管癌に
対する拡大野左葉切除一(シネ)
小林誠一郎，羽生富士夫，中村光司
遠藤光夫， 浜野恭一， 木下祐宏
鈴木博孝， 出国境義， 鈴木茂
(東京女子医大・帯化器病センター) 
53議男性の肝門部胆管癌症例iこ対し，外科用超音読吸
引装置を用いて拡大好左葉切除による根治的手術を撞行
した。本機によれば出車に対するコントロールが容易で
あ担，有吊な外科祷助手段である。手技を挟璽で供覧し
た。 
62. 胃腸手街における Ope-packの効用一〈シネ)
広田和後，大矢和光(広田胃腸病院) 
1974年以来， 6年間における 1，003部の渡部外科手術
に対し， 3，192個の Ope-pack使吊経験から， (1) Ope-
packは手術に現われる不必要な臓器による妨害を持え
込む。 (2)臓器を，より小さえE皮膚現開で手橋野iこ確保
する。 (3)車液や?参出援を充分吸収する。〈母消北管内 
.n農・菌・癌細抱などの拡がりを防ぐ。 (5)タンポナー
デとなる。 (6) ガーゼ、の技用枚数を節約できる。 (7)手
術の終習に清拭がいらない。 (8)街後の包交にも有馬で
あることを示した。 
63.小克外科における成分栄養
永井米次部，高播英世，真家雅彦
大沼産主主 飯野正敏， 田辺致格
〈千大・小克外〉
窒素源iこ特徴を有する 4種類の成分栄養剤を，車清ア
ミノグラムを中心に検討を加えた。バターン及び笹から
は ED-Pが最良であった。 E・6廷は合併症はないが全
体に高値， ED-AC，M 900はパターンに乱れあ!J，値
も高めた、った。 M 900は下痢が多く，その点でも改良が
必要だろう。
